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FICA DEREY CORONADO CARABALLO - Documento No.: 50954900 Ceo

UN MILLON NOVECIENTOS NOVENTA Y TRES MIL SEISCIENTOS PESOS CON
CERO CTVS M/Cte.

E.S.E. HOSPITAL SAN JERONIMO DE MONTERIA

891079999 Fecha Actual : viernes, 27 marzo 2026
Pagina 1/1
COMPROBANTE DE EGRESO
Numero : 000000000049258
Consecutivo ; 000000000049258 Estado : Confirmado
Fecha del Egreso : 27/03/2026 3:44:29 p. m. Valor : $1.993.600,00
Beneficiario 50954900 CORONADO CARABALLO FICA DEREY
PAGO DE PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE
Detalle : ENFERMERIA EN LA ESE HOSPITAL SAN JERONIMO DE MONTERIA Numero Nota: 65-26
DURANTE EL MES DE FEBRERQ DE 2026.
Valor en Letras UN MILLON NOVECIENTOS NOVENTA Y TRES MIL SEISCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
DATOS DEL PAGO EN CHEQUE
Banco BANCO DE BOGOTA
Numero : Consignar : 03/27/2026 Impuesto X Mil : $ 0,00
DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO CREDITO
BANCO BOGOTA CTA. CTE. 438 54954909 11100503 $0,00 $1.993.600,00
05662-4
SERVICIOS 50954900 24905501 $1.993.600,00 $ 0,00
FACTURAS AFECTADAS
Factura Valor Factura Valor Factura Valor
RAD687 $1.993.600,00
ORDEN DE PAGO GENERADA
Consecutivo Fecha Rubro Nombre Recurso Valor
10 - RECURSOS
1305 20260327 2.4.5.02.09.05.01 SIESQ’EI&%EE CORRIENTES CON  § 1.993.600,00
SIT. DE FONDOS
PREPARADO REVISADO "~ APROBADO  CONTABILIZADO  FIRMA'Y SELLO DEL
BENEFICIARIO
Elabord. 11068664214 LUIS MIGUEL ACUNA
PERDOMO
Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque Usuario Id. :1068664214

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL SAN JERONIMO DE MONTERIA] NIT [891079999-5]
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NIT. 891079999

CUENTA X PAGAR
Consecutivo: 52173 Usuario Confirmo: 1067862622
Tercero: Nit - 50954900 - FICA DEREY CORONADO CARABALLO - - Factura: RAD687
Proveedores : 50954900 - FICA DEREY CORONADO CARABALLO Comprobante Contable:
Estado: Confirmado Fecha: 28/02/2026
Cuenta : 24905501  SERVICIOS Plazo : 15 Dias

Vencimiento : 15/03/2026
Son :UN MILLON NOVECIENTOS NOVENTA Y TRES MIL SEISCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

Observaciones.

PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA DE LA E.S.E. HOSPITAL SAN JERONIMO DE MONTERIA, DURANTE EL MES
DE FEBRERO 2026.

»

DESCRIPCION DE CONCEPTOS

Concepto Cuenta Centro -~ Nombre de la cuenta Naturaleza Valor
{061 HOSPITALIZACION 73201001 [7320-3 [PERSONAL INDIRECTO - HOSPITALIZ [Debito | $ 1.993.600|
Valor
$ 1.993.600
Valor Total Cuotas : $ 1.993.600
Nota Debito:
Nota Credito:
Valor Traslados: 50
Valor Final CxP: $1.993.600 % ;
IMPUTACION PRESUPUESTAL
CODIGO VALOR FIRMA:
NOMBRE:
c.c./NIT:
E:
FECHA
Nomibre reporte : PGRPCxP Pagina 334/521 Usuario Id. :1067862622

LICENCIADO A: [E.S.E. HOSPITAL SAN JERONIMO DE MONTERIA] NIT [891079999-5]




L Cuenta de cobro N° 02
HOSPITAL SAN JERONIMO DE MONTERIA
89107999-5
DEBE A
Nombre del Contratista ‘FICA DEREY CORONADO CABALLERO
RUT o  |50.954.900
Direceion: } CIENAGA DE ORO B/ GRANADACLLE 7 CRRA 11
Teléfono/ Teléfono Celular: , 3225837896
Correo electrénico o derevameth@gmail.com
Contacto; | 3225837896 P
Fecha: | 28 DE FEBRERO DE 2026 .~ s —
Contrato N° . loes T cop 1 ./ RPp 94 /o~
Adicion - A : CDP ADICION. N/A | |RP ADICION N/A
CoNGEPTO . |reemmoeco) (RSN | SECCONO | ory servicios
‘ ) - . ' CONTRATO |
PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXLIAR DE ENFERMERIA EN LA /l/-I”OVSPl”"VrALlZACION = )
EESBSSR%SS;;%;AN J,EROMMO DE MONTERIA, DURANTE EL MES DE| - 4/04/2026 300612026 -~*"'V5,E§fggx?sp}as° ) §1.993.600)
7 4 >
TOTALES ‘ 51993800 .

?C&&QM Q@ © wﬂm

FIRMA DEL CONTRATISTA

Me permito certificar bajo la gravedad de juramento, que mi ingreso base de cotizacion corresponden al 40% del total de mis ingresos conrrespondiente al
presente contrato. Asi mismo solicito que se aplique la tabla de retenciones que trata el articulo 383 de E.T y certifico que en el desarrollo de las actividades
para las cuales se suscribio el contrato, no he contratado o vinculado dos (2) o mas trabajadores asociados a esta actividad

Arexos CL;_enta de Cobro CALCULO APORTES OBLIGATORIOS A SEGURIDAD SOCIAL (SALUD,
S PENSIONY ARL)

Sl Planilia pagos a seguridad social. | Aporte obligatoric a salud (12,5%) $ 218.900 |~
S! ’  |Copia RUT actualizado Aporte obligatorio a pensién (16%) $ 280.200 |

| Salicitud Aportes fondo de pensiones ‘ .
Sl voluntarias. Aportes a Riesgos laborales (ARL) 2,4360% $ 42,700 |-
NO Solicitud Aportes Cuentas AFC , Total Aportes Obligatorios ‘ $ 541.800 ,
Si Otros. Cont, cdp , rp,rut,cedula

Nt Ho,-.pu}ai

an Gewsing

Rpczb eptas po Paar I
Fecha M_—

nga% .Q '%Q) ‘pﬂ\
Firma M\ \\\D& "




. E. S. E. HOSPITAL SAN JERONIMO Cédigo: A.2.FOR.006
ﬁvﬁ SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD Versién: 06

ESE Hespiial Fecha de Emision: 14 de octubre de 2021

e kb i - .
gﬂ% “ &M Pw ACTA DE SUPERVISION Aprobado: Gestién de la Calidad

/
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS NUMERO 065 DE 2026

__ADICION [
PRORROGA |

OTROSI

N/A
N/A
N/A

Ndmero
Nimero
Si Numero

Que SILVINA PATRICIA SAEZ SALCEDO, identificada ‘con cedula de ciudadania-nimero 25.871.400 de Ciénaga de Oro y
MARY LUZ MORENO FRANCO; identificada con cedula de ciudadania nimero 50.916.893 de Monteria, actuando como
supervisoras designadas por la E.-S. E. Hospital San Jerénimo de Monteria, mediante 12 presente acta deja constancia de la
supervision y avance del contrato.

1. INFORMACION GENERAL
Objeto: "PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA EN LA E.S.E. HOSPITAL SAN JERONIMO DE
MONTERIA"

50.954.900

Contratista: FICA DEREY CORONADO CABALLERO - fN!ToCédulade‘ciudadania; .

Representante Legal: | No Aplica Cédula de ciudadania: | No Aplica

Ve, [ S12816000 7 _Plazo de Ejecucion:

Seis (06) meses

S Plazo de Ejecucmn .
A Adicion:

Valor A Adlcuon N/A Vi

Fechadeinicio: | 01deenerodel2026 < FechaTermma‘cién“: | 30dejuniodel 2026 ~

[Fecha de inicio . Fechade Terminacién

Adicisn/Prorroga: | VA | AdiionProrroga: NIA
Supervisor: | SILVINA PATRICIA SAEZ SALCEDO 25.871.400
‘Supervisor: MARY LUZ MORENOQ FRANCO . Cédula decludadama | 50.916.893
cboP: 1S rRP. T e
C.D.P.Adicion: | NIA R. P. Adicion: N/A

| Periodo supervisado | Desde el 01 de febrero del 2026 hasta el 28 de febrero del 2026

2. GARANTIAS

Certificado de modificacidn
Csa de seguros o Valor - e “Valor
 equivalente asegurado D = e
b . | asegurado
N/A
3. ASPECTOS FlNANClEROS ENTREGA DE RECURSOS
L | PERIODOEJECUTADO . | VALOREJECUTADO | valorpacabo
ENERO Desde ¢l O1/enero/2026 hasta el 31/enero/2026 <7 $2.136.000 = $2.136.000
FEBRERO - Desde el 01/febrero/2026 hasta el 28/febrero/2026 " $1.893.600 30
7 7
TOTAL < $4.129.600 £ $2.136.000 -~
~ . VALORY L 0w
Valor Total del Contrato + Adicion ‘ $12.816.000 100,00%
Valor Ejecutado $4.129.600 32,22%
Valor Pagado ~$2.136.000 51,72%
Saldo a Favor del Contratista $1.993.600 48,28%
Saldo a Liberar : $0 0,00%

E.S.E. Hospital San Jerénimo Monteria
! Direccion: Carrera 14 No. 22-200 @
Teléfono: (4) 789 4698 - 018000 180454 @
esesanjeronimo.gov.co @
s Pelcones, Quas, Reckamot y Felicaciones, serba respondidas nestecomee: pqri@esesanjeronimo.gov.co =



E. S. E. HOSPITAL SAN JERONIMO

Cédigo: A.2.FOR.006

SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

Version: 06

N
D
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ACTA DE SUPERVISION

Fecha de Emision: 14 de octubre de 2021

Aprobado: Gestion de la Calidad

4. SERVICIOS PRESTADOS Y/O TRABAJOS EJECUTADOS Y ENTREGADOS

No. Obligaciones Actividades realizadas Soportes y/o evidencias
Ver “Notas de enfermeria”
1 Aplicar los principios de la técnica aséptica en el | Se verifico la aplicacion de la técnica aséptica en los | registradas en el software
desarrollo de las obligaciones confractuales procedimientos de enfermeria. institucional DG
Se evidencia registro de procedimientos basicos de
Realizar procedimientos basicos de enfermeria | enfermeria como: toma de signos vitales, . ’ .
; o ; o 5 Ver los diferentes médulos
teniendo en cuenta la técnica adecuada, para el | glucometrias, canalizacion de vena, bafio en cama, !
2 e . - ; o . de enfermeria en el software
cumplimiento del objeto contractual en el servicio | arreglo de unidad, vaciamiento del cistoflox a los | .~ ... =
S : . . e institucional DG.
que le sea indicado pacientes asignados en cada disponibilidad en el
servicio durante el mes presente.
Ver registros fotograficos,
“Notas de  enfermeria’,
. . Se verifican registros fotograficos de rondas de regis_tro en Ia planl![a de
Apoyar en la  preparacidn,  registro, o e o . medicamentos de pacientes
. o e verificacion de preparacidn de medicamentos vy los A
administracién  y  devolucién  de  los . o o ; ; y evidencias en el formato
3 . . . ..~ | registros de administracion los mismos, al igual que .
medicamentos al paciente segln prescripcion el formato diligenciado de las devoluciones avalado devolucién de
medica. or farmacia cgentral medicamentos
P : Cédigo: B.7.FOR.0.14
Version :002 y tarjetas de
medicamentos.
Apoyar en la realizacidn del proceso de
vacunacion institucional o por canalizacion y
4 | garantizar el control de temperatura de fa nevera NO APLICA NO APLICA
que contiene bioldgicos cuando la entidad lo
requiera,
Recibir y entregar en forma sistematizada la | Se evidencia el formato diligenciado de recibo y ;or;n;adtg eegft:g;;}arembo de
5 | informacién detallada de cada uno de los | entrega de turno los pacientes asignados durante
pacientes que le sean asignados los 16 dias de disponibilidad en el servicio asignado
Participar en las rondas de enfermeria pre y pos Se evidencia el reglstro de inicio y ﬁpallzamon Qe la | Formato entrega ){recrbo de
6 . ronda de enfermeria en acompafiamiento de la jefe | turno de enfermeria
—turno teniendo en cuenta la entrega de turno. del servicio
Apoyar en la organizacion de la unidad del Sg evidencia el rgg:stro delas gondICtones dela Formato entrega y recibo de
7 : . . e unidad y educacion a los usuarios y responsables de | turno de enfermeria
paciente y brindando educacion a los familiares X
este respecto a la misma.
Apoyar en la asistencia oportuna al paciente en | Se evidencia el apoyo al usuario y el responsable de | Ver "Notas de enfermeria’
8 | la alimentacion, eliminacion de excretas y | este en cuanto ala enfrega de la alimentacion, la registradas en el software
traslados. eliminacion de excretas v los traslados. institucional DG
Comunicar y explicar de manera detallada, los Se evidencia el registro detallado de las mdx_ca(:lones ) »
e . . . ylo recomendaciones a los usuarios y/o | Ver ‘Notas de enfermeria
9 | procedimientos al paciente y/o familia, mediante , .
una comunicacion humanizada v de buen trato responsables de este respecto a los estudios y | registradas en el software
y ) procedimientos ordenados por el médico tratante. institucional DG
10 Apoyar en la realizacién del célculo y control de | Se verifica registro en la hoja de Control de cher:t?élf%ren}?éiiggsﬁ eorj}ae?e
liquidos eliminados administrados Liguidos. software institucional DG.
11 Apoyar en la Organizacion y mantener en orden | Se verifica el registro en la disponibilidad v g:r a(gogzastol:égnggg carro
el carro de reanimacion cardiorrespiratorio asignacion del formato de control del carro de paro. Verpsion'od 1' T
** Ver "Notas de
. . . . enfermeria” registradas en el
12 | Realiza curaciones de heridas no complejas se verfﬁca registro de curaciones de heridas no software institucional DG
complejas realizadas en el servicio.
13 Asistir a las capacitaciones programadas de | Se verifica asistencia al menos una capacitacion en | Listados de asistencia a

actualizacion por la entidad

capacitaciones.

el periodo supervisado.

E.S.E. Hospital San Jerénimo Monteria

Direccion: Carrera 14 No. 22-200 ¢
EENETER Telefono: (4) 789 4698 - 018000 180454

esesanjeronimo.gov.co @

Sus Pacionss, Qusjas, Reclamas y Fefctacones, sern responditss snestecomw: prf@esesanjeronimo.gov.co




sk E.S. E. HOSPITAL SAN JERONIMO Cédigo: A.2.FOR.Q06
Y SISTEMA DE:GESTION DE-CALIDAD Version: 06
ES.E Hos p(tal . s
g‘f b : Fecha de Emision: 14 de octubre de 2021
‘m(g {zs 5 = ACTADE SUPERVISION Aprobado: Gestion de la Calidad

Efectuar -oportuna y claramente, registros . de Formato seguimiento de

todos os’ cuidados de enfermeria como o son; - | actividades de enfermeria
notas © 'de  enfermerfa, - reporte  de Cédigo: B.5.FOR.004

Se verifica el registro de todas y cada una de las

14 | hemocomponentes metria,
P , feporte de - glucometria atenciones a los usuarios.

escala de mediciones de riesgo de pacientes,
registro de “medicamentos "y - devoluciones -de
medicamentos.

Version: 002

Se wverifica en la base de-datos de atenciones el | Ver base de datos de
registro del estado clinico de los pacientes en el | atenciones de enfermeria.
periodo supervisado, :

Registrar en’ notas de enfermeria, el estado
15 2 g L .
clinico del paciente y las actividades realizadas.

16 Adherirse a la politica de seguridad del paciente | Se verifica aplicacion de la ronda diaria de seguridad | Ver formato de rondas de
y protocolos institucionales del paciente. sequridad institucional

5. VERIFICACION PAGOS A SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES

. o _J ER fﬁ?g‘?\;&EgAGo‘_ :TNCOH?I\/?;SP“%?/? ’ VALOR -

SALUD [ 2026 ENERO 2026-02-19 -] . $218.900 .~
PENSION 2026 ENERO .~ - 2026-02-19 ~ I~ $ 280.200 .~ -
RIESGOS PROFESIONALES 2026 ENERO -~ 2026-02-19 & $ 42700 7
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR ! ’
ICBF
SENA

- = _ TOTAL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL | o ! $ 541.800

//L ! .

[ nOmeroDELAPLANILLA ] 4638242555/ |  OPERADOR | sol .|

Nota: Cabe resaltar, que se realizd la verificacion de la informacion de pago de la seguridad y parafiscales, en la pagina web del
Ministerio de Saludy la Protecmon Somal aphcativo PILA con el token aSIQnado en el siguiente link:

8. SOPORTES DE EJECUCION CONTRACTUAL

El contratlsta presenta informe de actividades correspondientes al periodo 01 de febrero del 2026 hasta el 28 de febrero del
2026, ‘donde describe las actividades relacionadas con cada una de sus obligaciones contractuales, el cual fue verificado por el
suscrito supervisor del contrato; por su parte, frente a las evidencias fisicas y digitales de ejecucion se confrontan con el mforme'
que adjunta el contratista para la presente cuenta de cobro. ‘

El registro de las actividades se encuentra soportado en el sistema Dinamica Gerencial-en el mddulo de historias clinicas

7. CONCLUSIONES

El contratista presento ausencia por actividades no cumplidas los dias 1y 2 de febrero, afa fecha cumplié con sus obligaciones
en las condiciones exigidas en el Contrato de Prestacion de Servicios No. 065 de 2026, atendiendo el objeto "PRESTACION DE
SERVICIOS COMQO AUXILIAR DE ENFERMERIA EN LA E.S.E. HOSPITAL SAN JERONIMO DE MONTERIA", por lo que
solicito se realicen los framites pertinentes para el presente pago correspondiente a la suma de UN MILLON NOVESCIENTOS
NOVENTA Y TRES MIL SEISCIENTOS PESOS ($1.993.600) MONEDA CORRIENTE, por los servicios prestados.

E.S.E. Hospital San Jerénimo Monteria
. Direccién: Carrera 14 No. 22-200 ¢
Teléfono: (4) 789 4698 - 018000 180454 ©
esesanjeronimo.gov.co @
$usPelchongs, Quees, Rectimosy Feliclaciones sebn respondidas n stecomeo: pqrf@esesanjeronimo.gov.co =




‘\ﬂ/ E. S, E. HOSPITAL SAN JERONIMO - Cadigo: A.2.FOR.006
VS SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD Version: 08
ESE Hospital . . ..
(7 e o < Fecha de Emision: 14 de octubre de 2021
gyﬁj]u}%ﬁﬂ ACTA DE SUPERVISION /| Aprobado: Gestién de la Calidad

s

F
Las actividades de supervision del dia 01 de febrero hasta el 15 de febrero de 2026 4ueron realizadas por la Coordinadora de
Enfermeria (Encargada) MARY LUZ MORENO FRANCO, ldentn‘"cada con cedula de czudadama numero 50.916.893 de
Monteria.

-

S/

Las actividades de supervisién del dia 16 de febrero hasta el 28 de febrero de 2026 fleron realizadas por la Coordinadora de
Enfermeria SILVINA PATRICIA SAEZ SALCEDQO, identificada con cedula de ciudadanfa nimero 25.871.400 de Ciénaga de Oro,
Cordoba, cabe resaltar que este periodo fue parcial debido a vacaciones de la Coordinadora General de Enfermeria.

8. FECHADEL INFORME /’l

La presente Acta de Supervisién se firma el dia veintiocho (28) del mes de febrero del afio 2026 /

SUPERVISOR SUPERVISOR

3 Mo ousfy

f LUZ MQRENO FRANCO

3% /Zmzfﬂ j oo
LVINA PATRIZIA SAEZ SALCEDO MA

Cédula de Ciudadania nimero 25.871.400 Cédula de Ciudadanla numero 50.916.893
Coordinadora de enfermeria Coordinadora de enfermeria (E)
E.S.E Hospital San Jeronimo de Monteria E.S.E Hospital San Jerdnimo de Monteria

E.S.E. Hospital San Jerénimo Monteria
Direccion: Carrera 14 No. 22-200 ©
Teléfono: (4) 788 4698 - 018000 180454
esesanjeronimo.gov.co &
Sus Paiconss, Qusfs. Reclmos y Fefictacones, sern rspondides o asiecome; pqri@esesanjeronimo.gov.co i




INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DE ENFERMERIA

CONTRATO No: 065

CONTRATISTA: FICADEREY CORONADO CARABALLO
PERIODO DE EJECUCION: 01 de enero al 30 de junio de 2026
VALOR DEL CONTRATO: $ 12.816.000

PERIODO DEL INFORME: 01 de febrero al 28 de febrero de 2026
NUMERO DE PLANILLA: 4638242555

FECHADE PAGO: 2026/02/19

OPERADOR: SOl

DIRECCION: Calle 7 carrera 11 barrio granada

No DE CELULAR: 300 6303637

E-MAIL: dereyamet@gmail.com

OBJETO DEL CONTRATO: “PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA EN LA
E.S.E. HOSPITAL SAN JERONIMO DE MONTERIA” '

Durante el'cuadro de disponibilidad comprendido entre el 01 de febrero al 28 de febrero de 2026, se
cumplieron conlas siguientes obligaciones:

1. Aplicar los principios de latécnica:aséptica en el desarrollo de las obligaciones contractuales: Se
aplico la técnica aséptica a 103 pacientes atendidos en el desarrollo de las actividades de
enfermeria, en este periodo. Presento evidencia aleatoria de las atenciones, el resto se consulta
se encuentraen el informe de‘produccién.

 Paciente: 1064193117 LUZ ADRIANA VELASQUEZ MURIO NEISCO JOSE ALMANZA DIAZ - Masculin -

Consulta Cﬂh’sultﬂ

Enfermer®: . CORCNADO CARABALLO FIZA DEREY  Enfermer@: - CORCMADO CARABALLO FICA DEREY

Importancia: | Ningung = || imiporianda: Ningues -

e
- NOTA DE ENFERMERLA

. Titulox . .

NOTA DE ENFERMERIA

Subjelivo-Objetive:. - jetivo - Objetives
1930 CON EPP RECIBO PACIENTE EN UNIDAD ESTABLE CONCIENTE

. ALERTA QRIEMTADA TOLERANDO OXIGENG AMBIENTE COM BUEN

| DAPLMATE CAPILAR CON PUPILA REACTIVA & LA LUZ COMN MUCOSA

- ORALES SEMIHUMEDSA CUELLO MOWIL COM TORAX SIMETRICC CON

| ABDOMEN GLOBOSD X UTERO GRAVICO CON KWOVIWMIENTO FETALES

| PRESEMTE CON DX EME 29.4 SEW ¥ELQ + DOLOR PELVICO + VAGINGOS!

- CANALIZADA BN WMSC CON HARTMAM 500CC SIM SIGMNOS DEFLEBITIS EN
SITIO DE VENDPUNCION SE EDUCA SDBRE MANTENER ALZADA BARANDA

NADE DDNTAR KIS .

Subjefivo -Objevor

1

D700 CON EPP RECIBC PACIENTE DE SEXO 14ASCULING DE 23 ANOS DE
CEDAD AL SERVICIO DE HOSPITALIZACZION SEGUNDO PISP BLOQUE 2-A
| 'CONSCIENTE, AFEBRIL, , CON DX: POST OPERATORIO DE CRANEOTCOMIA
- PARA DRENAJE DE HEMATCIMX SUBDURAL TRAUMATICO -+ HEMATOMA
| SUBDURAL CROMNICC, CON WENDAJE ELASTICO CUBRIENDO HERIDA
| QUIRURGICA POR CRANEQTOMIA CON DREN A GUANTE, , CAMALIZADO
EN WENA PERIFERICA DE MIEMBRO SUPERIOR DERECHG CONM LIQUIDOS -

SRIDCRIERLOVCDE, CORLI B2 B % ST, BLIRGATABING CONORITARITO T

e

2. Realizar procedimientos basicos de enfermeria teniendo en cuenta la técnica adecuada, para el
cumplimiento del objeto contractual en el servicio que le sea asignado. Se realizaron
procedimientos basicos de enfermeria a 103 pacientes asignados durante este periodo. Presento
evidencia ‘aleatoria -de las atenciones, el resto se consulta se encuentra en el informe de
produccién.




INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DE ENFERMERIA

 Padiente: 3

Consulta

impodanda;  Ninguna

et
 NOTA S DE ENFERMERIA

Subjetivo - Dbjetivo:

: COMCIENTE ORIENTADA  TLERNADO OXIGENO AMBIENTE EN REGULAR

| ESTADO DE SALUD CONCATETER VENOSC  SIN SIGNGS DE FLEBITIS PIE

| COMN VEMDAJE ELASTICO DERECHO  ARDCHMEN BLNDO DEPRESIBLE
ELIMINANDO DIURESIS ESPONTANEC CON MANILLA DE IDENTIFICACION

| Y BARSNDAS DE LA CAMA ELEVADAS EN COMPARIA DEL FAMILIAR

| TOMA DE SIGNOSVITALES

- RECIBE DIETA ORDENADA Y TOLERA

TEART AT FOMITYA R ACTTA, FYTIRE IRTCAEETA TR TLINIDY 197 1 1O

: 07:00 CON EPP RECIBO PACIENTE  DESEXC FEMENINA MAYOR DEEDAD ;

| Padiente: 1067858

Consulta

Enfermer@: | CCROMADO CARABALLO FICA DEREY

Fechay horas ™. D2/12/2025 07100

|

 Subjetivo - Objetive: :
- 07400 COM EPP RECIBO PACIENTE DE SEXO FEMENINA MAYOR DE EDAD

- CONCIENTE ORIENTADA TOLERANDO OXIGENG AMBIENTE EM ENEL

- SERVICIO DE HOSPITALIZACICN BLOQUE A SEGUNDO PISO |, LEV SEN

© 0.9% PERMEABLE ABDCMEN ELANDO DEPRESIBLE ELIMINANDO

. DIURESIS ESPONTAMNEQ CON MANILLA DE IDENTIFICACION ¥ BARANDAS
| DE LA CaMM ELEVADAS EN COMPANEA DEL EAMILIAR TOMA DE SIGNOS
CWITALES

RECIEE DIETA QRDENADA Y TOLERA

L300 nEcRs TRATALERITO

Importancia: | Ninguria -
T -
. NOTA DE ENFERMERIA

3. Apoyar en la preparacion, registro, administraciény devolucién de los medicamentos al paciente

seglin prescripcién médica se apoy6 en la preparacion; registro administracién y devolucién de
los medicamentos de 103 pacientes atendidos, diligenciando el formato de devolucién de
medicamento Cédigo B.7.FOR.0.14 Version: 002. presento evidencia aleatoria de las atenciones,
el resto se consulta se encuentraen el informe de produccién de pacientes atendidos.

Formulas Activas Soflcitud de Insurnos

{nfo. Formula

EstFor.. 11 ¥

% Formulado Por

Q

Q

Despacha Medicamentos { LControl Medicamenbos‘

Detalle Contral Aplicacién Medicamuanto

Fecha 1 Lote C.Dosis Cantidad : Respuesta Desis Observacion Responsable
Q 0 a Q o | (Todes) - Q
15/02/2028 18112 0705025 Q000 4 SeRedlizo CORCNADO CARASALLD FICA DEREY

4. Apoya en la realizacion del proceso de vacunaciéniinstitucional o por canalizacion y garantizar el
control de la temperatura de la nevera que contiene biolégicos cuando la entidad Lo requiera, NO
APLICA

5. Recibiry entregar en forma sistematizada la informacién detallada de cada uno de los pacientes
gue le sean asignados. se hace entrega de la planilla 'de entrega de turno. Se recibieron y
entregaron 103 pacientes asignados durante el periodo contratado. Presento evidencia aleatoria
de los pacientes atendidos.




INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DE ENFERMERIA

:;f’e INFORME DE PRODUCCION DE REGISTROS DE ENFERMERIA

Numers deptificuclon 50954900 Fechin del Informes  UN2026 12:0L00 a . o ZBO22U26 11:59:00 p. m.

Nombre Campleta CORONADO CARABALLO FICA DES
Ingrese !;L ‘:’:«: ‘ Fecha Egreso I Tipo D;: :::;;Lm Nombre def Paciente I Cams. l Area Servicio
193959 2026 - 26026 Turdets de_Wentidad 1064193117 LUZ ADRIANA VELASQUEZ MUROZ B2202 FIGEMHTALIZACION » H0TH 1 SPGENIDO P » GENERAL ADULIGE
290473 2022026 022026 Chdula Ciudedania R693223 AMILCAR BERNARDO LONDORO MARTELO A28 HOSHITALIZATIUN » HLOGUE A S5CURDU PISO - GENERAL ADILTCS
203913 21022016 260220286 Ceiuls Civdedants 2753518 JOSE BUGERIO MULASCO IRAVO A21302 URCHNCIAS ABUCTD
289005 23002020 T2 Ciduls_Cludndouln 30278037 MILDREY DEL CARMEN BERTEL ALEAN AZSDZ POSTALZACION « HLOQUE A 530U PINO - GENEXAL ADULTGS
191643 022026 202026 Cédula Cludidunia 26170039 INES EMPERATRIZ ORTEGA GONZALEZ ALl HOSPTALIZACKIN = UEAQLIL .3 ERALADIULTAS
202906 112026 1027200 Cddelie_Cindedinis EASUSOS4 PEDRO MIGUEL NAVARRO 3O0TO A21028 FRARATALILACIIS = HLOGUE A aIALIGS
203124 184022026 2170272026 Céduly_Ciudadania 1067841411 ALENANDER YANEZ LOPEZ A UOSHTALLACION m YEOGUE A L ADULYOS
29385) 20802026 234, Cédula_Ciutdadatia JEH28505 HELVIA ROBA RIVA NISPERUZA A WKBENCIAS ABULTG
293913 2LQZAN26 2R Cédulz_Cigdedunin 2753818 JOSE EUGENIO MULASCO BRAVO A21302 HOSPITALIZACHIN « BLOQUE 2 SEGUNINU PISG - GINERAL ADULIOS
293954 2240272025 Céduly_Cludadanta 6359586 MAGOLA DELCARMEN TORO PADILLA A2401 TSP TALZACIOS = BLOQUE A SUHUNID 1150 «GENIRAL SDULTOS.
23R A0 28202 Cldula_Cludsdank 1602278812 GEORGETHS CAROLINA RODELO MIRANDA 2702 HOSPITALIZACIGN » 8L OQUE B SEGLINDO PISE - GENERAR ADULTOS
290257 JLRH2O4 Cedula_Cindadana 353163450 NANCY MARIA CARCAMO RIVERA UCk-12 HOSPITALIZATION » BEOGUE A BECURDO PISO - GENERAL ADULT(S
202264 (20272006 14022006 Cédula Cladsdaniy ETII008 ARLETHLUCIA ALVAREZ BSPITIA A23101 RMTALUACKS = BUOLE A SEGUNDG 1150 - GENIRAL ADULICS
202378 1342026 20022026 Cédubs Cludedaufa 20048872 SUNILDA MARIA PEREZ DE OTERO B380L HOSPIEALEZAGION = BEOQUE A SEGUNDO MISO -GERERAL ADULTGS
293648 1912026 26022026 Cédola_Cludadsnia 8575622 MAXIMO DE JESUS HERRERA FERATA AMDIA EROGENCTAS AGTIIEN
203866 BALINH  2S02026  Cldela Cladadaniy JA9853T8 BIENVENIDA DEL CARMEN SAENZ GULFO A21802 ORI ALZACKN - BLOGUE A SEGURDG G0 - GENERAL AMILINS
294149 22022026 25:022026  Cédula Cludadants 162425911 LINDA KINVERLIN DELGADQ CUADROS RI502 HOSPITALIACION o MLOGUR B SEGUNDO TS0 » QINERAL ADILTGS
298126 19A2020 Ceduls Chudndonta LUDYS DEL CARMEN MARTINEZ PERATE A2 HOSPITALIZAION « HLOQUE A BZOLBIN0 PISO - GESERAL ADUL TGS
10220 IBE26 25022026 Cédula_Cludedania Lz INA GOMEZ TORQ UCH- HIOSIHTAL TON = DEOQGUE A KXHNDO MK = G DRI TS

WIEE A2026 16022005 C8dula Cindedanin THIZIOFTIE  FRANCISCO JOSE ALMANZA DIAZ A1 VOSHTALIZACION « MLOQUE A SERUNI: 1150 « GENINAL ADULTNS
293851 204322004 C8dula_Cludsdanta ITIEL JORGE LUIS PADILLA ESPITIA UOBHI3 UKGENCIAS ABUL T

294928 26012026 Cédula_Ciudsdania 1252736 JACOR NISPERUZA REVES MARQUEZ AZT02 HOSTALIZASCION = JLOQU 4 BEGLNDO PISC- GUNLRAL ADULTOS
290312 1022026 6022026 Cédula_Cindedinia 19902648 FERNANDO ENRIQUE VEGA PENATA A2LMA HOSPIFARELACKIN = RLOUE A STURKDO FEO «GENERAL ADULIES.
200693 30U 160272026 Codule_Ciudadanin 26038439 ANGELA MARIA RACERO GONZALEZ A2401 HOSMTALEACION = BLOOUS A STGUND PISO - GENIRAL ADULTGE

291148 - S22026 L4226 Codula Cludndanin G911 MANUEL SANTIAGO ARRIETA HOYOS A21202 HOSPTALIZACION - HLAQUL A SECUNDO YISO - CENERAL ADULTGS

292362 120022026 1402026 Cédudy Cludsdaniy 26572837 MARSILIA DORIA DELGADO A21402 HOSPITALZACRKIN = BLOQUE A SUGURDO PISi - GENERAL ADULTES
203442 13022026 150202088 Cldula; Cludedants B155908 JAR NORBERTO ROJO MIRA AZIO2A HOSPITALIZACION = DLOGER A SHOUNDE #150 AL ATATLINS
295196 Cédula_Chudzdanta 32834138 MARTA CECILIA TORO MARTINEZ UCH-18 HOSITALIZACION « HLOQOE A SEOLRDD #IS0 « BESERAL ADULTAS
290695 3R 127022026 Cidula_Chudsdania 2BORSEY FULIO ANDRES GUTIERREZ HERNANDEZ A2602 HOSPIFALZACTON  HLAQUE & SEGUNDO M3G ~ QIRERAL ADULTUS
200920 4422026 14422020 Céduly Ciudadania FGuITOT LUZ AMALIA LOREZ OR. A2602 XS ALIAC

V2500 JAUTI0ZE 4032026 Céduka_Ciudadanka 35011151 INGRUMILENA DIAZ ARGEL A2601 HOSHTALIZACKON « HEOQUE A SEGINDO PISO - (ENERM, ADVLTOS
292891 L0246 2522026 Clduls_Ciudndania 33869719 LILIANA MARLA CUETO JULIO B0 HOSHITALIZACION - ULOQUE I SEGUNDO PISAS - GESERAL ADULTOS
293972 257022006 250272026 Cidula Ciydedann 1073982687 - ANGELICA TATIANA HERNANDEZ LOPEZ 82501 TSI ALZACHIN  BLOGUE B SEGUNDD VING - GENHIAL ADUIFGS

Fecha Documento: viernes, B do maurzo de 2026

6. Participar en las rondas de enfermeria pre y pos =turnoteniendo en cuenta la entrega de turno.
Participe en las rondas de enfermeria pre-pos-turnos de 103 pacientes asignados en el periodo.
Presento evidencia aleatoria de rondas de enfermetia realizadas durante el periodo.




INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DE ENFERMERIA

7. Apoyarenla organizacién de la unidad del pacientey brindar educacién alos familiares. Se Apoyo
en la organizacién de las unidades de 103 pacientes atendidos durante el periodo INFORME DE
EJECUCION CONTRATISTA presento evidencia aleatoria de las atenciones de los pacientes, el
resto se encuentra en el software dinamica gerencial, ver informe de produccién del mes.

8. Apoyar en la asistencia oportuna al paciente en la alimentacién, eliminacién de excretas y
traslados. Apoye en la asistencia en la alimentacion; eliminacidon de excretas y trasado de los 103
pacientes atendidos durante el periodo.




INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DE ENFERMERIA

 Pacienter

1067848497 - CARLOS DAVID BRU ALVA

Cansulté

Enfermeri@: LO-\DNA’WO Cﬂ RHE!O O FICH D'Rc‘l

Fecha y hora: * 27;'12!2‘325 D?:GG

Importancia: . Ningunz

Trf:ulo' ’
\!OTA DE E’\!FERMEF!A

Subjetmu Obgetrm

| 0700 CON EPP RECIBO PACIENTE WMASCULING MAYOR DE EDADEN
- UNIDAD DE HOSPITALIZACION CONCIENTE ORIENTADO DEAMBULANDG
| POR PASILLO AFESRIL TOLERANDCO OXIGENO ANBIENTE TAPON WEMOSO
| PERMEABLE ABDOMEN BLANDO DEPRESIBLE ELIMINANDG ESPONTANED
COM BAANILLA DE IDENTIFICACION Y BARANDAS DE LA CAMA ELEVADA
| SIN FAMILIAR
08:00 TOMMA TE SIGNOS VITALES

| A2 TIECIOE PMETS ABDEM AT W TALCHA

Consulta
Enfermer@: : CORCMADD CARABALLO FICA DEREY

Fechayhora: b 23/12/2025 19:01

lrmportancz Ningune -
Trtu!o*
NuTA DE E’\l FE RM ERm

Sub]etm Ofbjetlm.

19200 COM EPP RF{CSO F’AC EI\FE DE CE},O F J"N 1\.0 D: 73 ANOS s
EM REGULAR ESTADO DE SALUD ; FEBRIL , COMCIENTE CRIENTADA \
RESPIRANDC OXIGEMO AMBIENTE, CANALIZADA EN NS| PASANDO

HATMANN 300CC PASAR A T3 CC CON VIA PERIFERICA PERRMIABLE SINM
SIGNOS DE FLESITIS | 5N DOLOR A LA PALPACION ASDOMIMAL ,

NMANDG DIOURISIS ESPONTANEA Y CON WMANILLA DE

[ FIOCACION ,

'”D 3 ST TOMMAN CONTROL DE SIGNOS VITALES

S 0 INENATE R CHTY 8 S ICONA A SIS IR

MENDEZ ARIAS - Femenino - 70 ARos )

9. Comunicary explicar de manera detallada, los procedimientos al paciente y/o familia, mediante
una comunicacién humanizada y de buen trato. Se comunica y explica de manera detallada los
procedimientos a realizar a los 103 paciente atendidos'y a sus familiares, en forma clara, concisa
y con trato humanizado Presento evidencia aleatoria de las atenciones realizadas, el resto se

encuentraen elinforme de produccién.

 Paciente: 1066572327 - DANILO ANDRES BARRIOS

Consultj

Enfermer@: CO’»"ONA O CARAEA._D Fi C-‘ DE”EY

Fecha v horay” 09,-“12}2025 0?:\’}1

{mporfands Ningunz

'E‘ltum., o
- NOTA DE ENrERMERIA

Subjetrva Ob;ehwy . - .

K] E‘JGR: S& EM EL S:Q‘v‘l 0 DE HOSPITALIZACION BLOQUE A
SEGUMNDHD PISO PACIENTE DE SEXC MASCULING  MAYOR DE F.DAD

| CONMCIENTE Y ORIENTACO EN SILLA DE RUEDS PROVEMIENTE O

{ WENOSO PERMEABLE SIN SIGNOS DE FLEEBITIS ASDOMEN ELANDO

! DEPRES.IBLE CON MANILLA DE IDENTIFICACION ¥ BARANDAS DE LA
CANMA ELEVADAS SINL FAMILIAR

; 0“""'3 CONTROL D”Slu'\!OS VITALES

LAY MTEREAYTINGS, ¢ /7T BV

i URGENCIAS ADULTO TOLERANDG  OXIGENO AMEBIENTE AF EBREL CATETER

e: ;ssassf e
Consulia ‘

‘Enferm'er@; COQON A"O CARMB»-w.O rl CA D’RE’\’

Fechay hora:® ? ‘11’1 2[’02: 07«30

;T‘tula
- ”‘d"‘*T»‘-\ D= ENFERI*. E

Sub}etwa Ob]eiwo'

070G !.,O"J EPP RECZ.;O F‘AC[EN'E EN U\HDHD ;N C:-M)! SE)"O

- MASCULIND MAYOR DE 2DAD, CORSCIENTE, ORIENTADQ, AFEBRIL

- TOLERANDQ OXIGEMG AMBIENTE COM LEV VENA CANALIZADA

- PERMEABLE CON SOLUCION CLORURO DE SODIO X SC0CCAFOSITOS

~SECOS Y ESTERILES EM HERIDA QUIRURGICA, ELIMIMACION ESPOMTAMES.
EN COMPARILA DE SU FARILIAR ¥ SE EDUCA SOBRE LA IMPORTAMCIA DE

- RIANTEMER LAS BARANDAS LEVANTADAS POR LA SEGURIDAD QEL

I PACIENTE

NN CT AEALETA DALY A ONE EMEEDLADTIA SV LAE BN

; AMTONIC Xs@RGAS GOMEZ - Masculing - 8

Importancia: | Ninguna -

10. Apoyar en la realizacién del célculo'y control de liguidos eliminados administrados. Se apoya la
realizacion del calculo y controlde liquidos'ingeridos'y eliminados alos 103 pacientes atendidos
y se registra en el médulo de dindmica gerencial registros de enfermeria (control de liquidos).
Presento evidencia aleatoria de las actividades realizadas, el resto se encuentra en el informe de
produccién de los pacientes atendidos durante el periodo.




INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DE ENFERMERIA

6 Gt by 3| Ragivtro de Liguidos X | Signin viuisi 3 st de Sty X By SNDAY X
Padiente S3000ARL ERRAI DR IRSS ATATRNTATSRE & Nl ARSI LG ingresas TRI0AD RS IRG G pehiRG | Chni A0s0E
Registro de Uquides | . fes i ro' e iniddne s por s
Lquidd sfeinistfada iNwor ;
oo e : Adsinlvtradon: 1116 - Qlmeisdue 10 X Balance 110 iei
Enerneis CRONADO CARRALL FICA DEREY
v s & oran © | Fechuyhors 1 ‘Liquldo Via de sdminlst.. Canti.. ' Arex de Servicio Entermend
Hivea e s ’ [ 2 A f‘mc“' a
. ki | nssanon CORONADC CARASALL 4
i ¥ o gitons
> { {ndoveroia COROMACD CARABALLL: #
R SR T Ot YOV 1omt ' COPONADG CARAZALC F
Srida i) ol CORONALO (ARASALL
TRV Gt .. - CONGHATO CATABALLL P
S Eoea Ot CORONADS TARAL
Hi oL ont . CORGHACO CARABALIG ACA DCRED:

11.-Apoyar en la Organizaciény mantener enorden el carro de reanimacion cardiorrespiratorio. Se
registra en el formato control carro de paro B.4.FOR.001 Versién :001, el orden del carro de
reanimacién cardiorrespiratorio durante el periodo contratado.

12. Realiza curaciones de heridas no complejas. Se realiza curacion de heridas en un promedio de 8
curaciones de heridas no complejas en el servicio asignado en este periodo. Presento evidencia
aleatoria de las atenciones, el resto de las pacientes se encuentra enel informe de produccién.

 Paciente: 8171137 - ANTONIO PAEZ MESTRA - Masculing - 80 &7

Cansulié

Enfermier@: ’Cbé»DN;%Db CA’&AEA?.LO Flt.—ﬁ DEREY N
Fecha'y hora: ® ‘g‘S}"l:;"flGZ' O?:é{} - ‘ -
Iniportancias '*Jngma o
o

. NOTA DE ENFERMERLA

Subjetive - Objetivo:

| O07:00 CON EPP RECIZO DE SEXO WAsSCULING CON G0 #ROS DE, EN

: REGULAR ESTADC DE SALUD, CONSCIENTE, ORIENTADO DECUBITO

- DORSAL , AFEBRIL |, TOLERAMDO DMIGENC AKBIENTE CON CATETER

| VENOSO, EN MSD SIN SIGHO DE FLEBITIS | ELIMINANDO ESPONTANED

CEM COMPAR)LA DE SU FAMILIAR. SE EBUCA APACIEMTE ¥ FAMILIAR SOBRE

LA IMPORTANCIA DE MAMTENER LAS BARANDAS DE LA CAMA ELEVADAS
PARA PREVEMIR UAIDAS,

UBD0 TOMA DE SIGMOS WITALES

0PN ORFIENITE RTIBE PMETA, SRPERES T VT ERA DN

 Pacient 10/ ALANDETE VEGA - Mascilin - 64 4

Consirta .

Enfermer®@:; COROMNADD CARABALLGY FICA DEREY

Fochay Hora: - 23/12/2025 19:01

importancia: - Ningunz -
’ﬁtum:

Qe

Subjetivo - Objetivo:

© 00:20 INGRESA PACIENTE DE SEXO MASCULING DE 64 ANOS 2N &L

| SERVICIO DE HOSPITALIZACIOM BLOGUE AZ PISO CONCIENTE, ALERTA,

| ORIENTADO, SFEBRIL, TOLERANDO OXIGEND AMBIENTEEN CAMELLA

. PROVENIENTE DE URGENCIAS COM CATETER WENOSQ EM MSD .+

| VENDAJE ELASTICO EN AREBOS PIES ELISABJANDO DIURESIS DE MANERA
| EXPONTANMEA. SE EDUCA PACIENTE ¥ FAMILIAR SOBRE EL BUEN USO DE

¢ EPP EN LA UMIDAD, LA DISTRIBUCION CORRECTA DE LOS DESZCHOS EM
LAE CANECAS RECOLECTORAS, BMAANTENER LAS BARANDAS DE LA CAMA

:,,R,EUJ'-,\IT)\'P\&C..U AAXLD A CRITEMSATTIA CHIA M TV LD K SETITE ACEIT NG,

13. Asistir a las capacitaciones programadas de actualizacion por la entidad. NO APLICA

14. Efectuar oportunay claramente, registros de todos los cuidados de enfermeria como lo son; notas
de enfermeria, reporte de hemocomponentes, reporte de glucometria, escala de mediciones de
riesgo de pacientes, registro de medicamentos y devoluciones de medicamentos.

15. Registrar en notas de enfermeria, el estado clinico del paciente y las actividades realizadas.




INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DE ENFERMERIA

tansulia

Erferment: COROMADO CARABALLC FICA DEREY

fecha y horai® 23/12/2025 19:01

Fechay hora: ©

Amportancias . Ninguria

- Titwlo:
NOTA DE EXFERMERIN

- 19:00 CON EPP RECIBO PACIENTE DE SEXO FEMENING  DE70 . K0S EN
¢ REGULAR ESTADO DE SALUD - FEBRIL , CONCIENTE ,ORIENTADA

- TOLERANDO CHIGENO ARBIENTE, CANALIZADA BN WS! PASANDD 55N

" 0,9 % 500CC PASAR C/H CON VIA PERIFERICA PERMIABLE Sil SIGNCS

- DE FLEBITIS  5iM DOLOR A LA PALPACION ABDORUMAL | ELUGMINAMDO

- DIQURISIS ESPONTAMER Y COMN MANLLA DE DENTIFIQCACION

| 20:00 SE TOMA CONTROL DE SIGHOS WIUTALES

RO TN e e

Trcedord Covoncdo
FICADEREY CORONADO CARABALLO
50.954.540

Paciente:

Cons:.fﬂz -

Enfermer@: | CORONADO CARABALLO FICA E

1471272025 07:00

OMAR NDLASCO SUBREZ - Masculing - 48 Afss

Jdmportancia: | Ninguna

Titulo: :
| MOTA DE ENFERMERIA

0730 CON EPP RECIBO PACIENTE EN UNMIDAD, EN CAMA MASCULING DE
| 46 ANOS DEEDAD DESPIERTO CONSCIENTE, ORIENTADO SEMIFLOWER,
- AFEBRIL TOLERANDO OXIGEMNQ AMBIENTE LEV HARTMAN 500 CC A 8D
| CC HORAS, ELIWIINANDO DIURESIS ESPOMTANEQ EN COWPANIA DE

_FAMILIAR,

00 SE TOMAN SIGNGS VITALES ¥ SE REPCRTAN
0300 RECIBE DIETA LIQUIDA

PN TROVRITH AL AT

16. Adherirse a la politica de seguridad del paciente y protocolos institucionales.

Firma VoBo enfermera jefe del servicio
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